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   From January, 1960 to March, 1984, we studied 65 cases of prostatic cancer resistant to 
endocrine therapy. 
    Treatment with ifosfamide or combination chemotherapy with vincristine, ifosfamide and 
peplomycin was performed in some of the 65 cases above mentioned. 
    More cases were systemic reactivation than local reactivation. 
Poorly differentiated cancer accounted for the majority of the reactivated cancer. 
Concerning  adjacent effects, reatment with ifosfamide was uperior to combination chemotherapy. 
   There was no difference b tween the distant effects ofboth chemotherapies. Thepatients with 
no effects showed predominence of pathologically low differentiated c lltype. 
   The 6-month survival rate of patients with chemotherapy was significantly higher than that 
of patients with other therapies. 
    Toxicities of chemotherapies w re leucopenia, digestive disturbances and falling  out of hair. 
Hematuria and pulmonary fibrosis occurred in some cases. 

















1980年4月以降,前 立 腺 癌再 燃 例 お よび 内分 泌 療 法
無 効 例 に対 してifosfamide療法 お よびvincristine,
ifosfamide,peplomycin併用 療 法(以 下VIP療
法)6》を 各11例に 施 行 した.
腎機 能 は,BuN25mgldl以 下,creatinine2.o
mg/dl以下,呼 吸 機 能 は,%vc80%以 上,Pao2
80mmHg以 上 を 満 た さ な い もの は除 外 した.
Ifosfamide療法 を 施 行 した 再 燃 例 の うち1例 は,
初 診 時stageCで,cyclotron照射 中,骨 転 移 が 発
見 され,内 分 泌療 法 を施 行 した もの で あ る.し た が っ
て本 療 法 を 施 行 した11例 全 例stageDで あ った.
VIP療 法 では,初 診 時stageCで 局所 再 燃 を きた し
た1例 を除 い て10例がstageDで あ っ た(Table1).
病 理 組織 分 化 度,再 燃 ま での期 間 お よび投 与 クール
数 は,Table2に 示 す ご と く両療 法に 差 は なか った
(Table2).
投 与 方 法 は,ifosfamide療法 は,ifosfamide2g
を5日 間 連 続 投 与 した.VIP療 法 は,第1,2日 に
vincristinelmg静注,ifosfamideは,65歳以上
は,30～40mg/kg,64歳以下 は,40～50mg!kgを第
2,3お よび4日 に 連 続点 滴 静注,peplomycinは,
第1～6日 ま で 連 日5mg筋 注 と した.以 上 を1ク
ー ル と し,3週 間 の休 薬 期 間 を お い た.両 療 法 と も
ifosfamide投与 中 は,1日 尿 量 が3,000ml以上 を 目
標 と し,輸 液 お よび 利 尿 剤 を投 与 した 。
近 接 効 果 は,Karnofskyのcategoriesofres-
ponse7),志田 ら8)の前 立腺 癌 に お け る抗癌 剤 の臨 床 効
果 判 定 基 準 お よび米 国NationalProstaticCancer
Project(以下NPCP)の 基 準9)の3者 を用 い て判 定
した.
当科 で 化学 療 法 以 外 の 治療 を うけた 再 燃 例39例の 平
均 生存 期 間 は,stageC,Dそれ ぞ れ11.7ヵ月,8.7カ
月 で あ っ た の で,再 燃 後1年 以上 の生 存 を も って遠 隔
効果 あ りとした(Table3),
Kaplan-Me三er法に てif()sfalnide療法 お よびVIP
療 法 施 行例 と,前 述 の化 学 療 法 以外 の 治療 を うけ た39

























































































計 1840 7 65
布施 ・ほか:前 立腺癌 ・化学療法
Table5.再燃例の病理組織分化度 Table8.副作 用
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みとめ,1例 は,ス テロイ ド投与を要したが,増悪傾
向はな く経過良好であった(Table8).
それ と 比較 し,低 分 化 型 の占 め る 割 合 が 大 きか った
(Table5).
3)近 接 効 果:ifosfamide療法 お よびVIP療 法
の有効 率 は,Karnofsky,志田 ら,な らび に,NPCP















































観 察 期 間



























再 燃 例 に 対 しては,化 学 療 法 が 適 応 とな る.化 学療
法 の系 統 的 な研 究 は,1973年NPCPが 組 織 され てか
らで あ る が,諸 家 に よ りそ の 報 告 も増 加 しつ つ あ る.




36.5%t9・2e),自験 例 で使 用 したifosfamideは,河合
ら21)は,30.7%の有 効 率,除 痛 に つ い て は,100%に
有 効 と して い る.自 験 例 で は,9～36%の 有 効 率 で,
63%に疹 痛 の寛 解 を み た,除 痛 効 果 が 顕 著 とい え る.
い っぽ う,多 剤 併 用 では,CPMとADMで,
Ihdeら22)は,50%,Merr・inら23)は,自覚 症 状 で,
65%,他 覚的 に は,25%で 有 効 と して い る.Izbicki
ら24)は,objectiveresponseで15%の有 効 率 と した.
っ ぎにCPMと5-FUでKUssら25)は,objective
に は有 効 な もの は な く,subjectiveにの み33%に効
果 が あ った と して い る.3者 併 用 で は,Soloway26)は,




以 上,単 剤 お よび多 剤 併 用療 法 の効 果 は,自 覚 症 状
の改 善 は,比 較 的み とめ るが,他 覚 的 効 果 は,少 な い
よ うで あ る.い っぼ う,同 じ薬 剤 で あ っ て も有 効 率 が
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